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RINGKASAN 
Sectio Caesarea (SC) adalah proses melahirkan bayi melalui sebuah 
incisi pada dinding abdomen dan uterus menggunakan General, spinal atau 
epidural anesthesia (Kisner, 2007). Permasalahan pada post sectio caesarea
salah satunya rasa nyeri pada daerah sekitar incisi, oleh karena adanya robekan 
jaringan dinding perut dan uterus. Nyeri post operasi termasuk nyeri akut, 
didefinisikan sebagai nyeri dengan durasi kurang dari 6 bulan, nyeri  tersebut 
biasanya berasal dari cedera atau pasca operasi yang berfungsi sebagai alarm 
karena terjadi kerusakan jaringan (Banks, 2005). Nyeri ini ditandai dengan
serangan yang muncul mendadak dengan sebab dan daerah nyerinya yang 
dapat diketahui.
Nyeri dapat menimbulkan kinesiopobi, ketegangan otot dan hilangnya 
perasaan nyaman untuk melakukan gerakkan yang bila hal ini dibiarkan 
berlanjut akan berdampak pada aktivitas berkurang (Parjoto, 2006). Nyeri juga 
memengaruhi aspek psikis dimana akan membuat penderita cemas dan stres 
yang akhirnya akan membuat efek yang tidak baik bagi ibu maupun bagi bayi 
nantinya (Bagharpoosh, 2006). Salah satu cara untuk mengurangi nyeri adalah 
terapi latihan aktif dan teknik relaksasi progresif. Penelitian sebelumnya 
menyatakan bahwa terapi latihan dapat menurunkan nyeri post sectio caesarea
terutama nyeri gerak sedangkan penelitian sebelumnya mengenai terapi 
relaksasi progresif membuktikan bahwa metode ini mampu menurunkan nyeri 
serta menurunkan ketegangan pada pasien post operasi. 
Paula dkk (2002) dalam penelitiannya yang bertujuan untuk mengetahui 
efek dari teknik rilekasi progresif  terhadap penurunan nyeri  post operasi 
abdominal menyatakan adanya penurunan signifikan terhadap  level nyeri 
pasien post operasi abdominal. Roykulcharoen (2004) melakukan penelitian 
pada 102 orang dewasa yang telah melakukan prosedur operasi abdominal di 
Thailand dengan memberikan metode teknik relaksasi tubuh untuk 
menurunkan nyeri, kecemasan, dan ketidaknyaman. Hasilnya menyatakan 
adanya penurunanya nyeri dan peningkatan kontrol terhadap stress setelah 
menerima treatment relaksasi tubuh. Mekanisme penurunan nyeri dapat dilihat
dari tiga aspek yaitu perubahan pada sistem hormonal, aktivitas saraf otonom 
dan sistem skeletal.
Penelitian ini merupakan quasi eksperimen. Pelaksanaan penelitian 
dilakukan pada pasien post section caesarea sebanyak 77 orang yang dibagi 
kedalam dua kelompok yaitu kelompok teknik relaksasi progresif dan terapi 
latihan dan kelompok terapi latihan. Dosis latihan yang diberikan adalah setiap 
hari selama masa perawatan, 2x8 setiap gerakkan pada terapi latihan dan 8-10 
detik tension pada teknik relaksasi progresif. Pengukuran nyeri menggunakan 
Visual Analogue Scale (VAS) dengan desain penelitian pre-post test design
dengan analisis data menggunakan uji T-Test  untuk  kelompok perlakuan.
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Hasil penelitian menunjukkan ada pengaruh penambahan teknik 
relaksasi progresif pada terapi latihan dan terapi latihan terhadap penurunan 
nyeri post section caesarea (p=0.00) dan ada beda pengaruh antara 
penambahan teknik relaksasi progresif pada  dan terapi latihan terhadap 
penurunan nyeri post section caesarea (p=0.00). Ada pengaruh penambahan 
teknik relaksasi progresif pada terapi latihan dan terapi latihan  terhadap 
penurunan nyeri post sectionn caesarea dan ada beda pengaruh antara 
penambahan teknik relaksasi progresif pada  dan terapi latihan terhadap 
penurunan nyeri post section caesarea. 
xix
ABSTRAK
PROGRAM STUDI DIPLOMA IV FISIOTERAPI 
FAKULTAS ILMU KESEHATAN 
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SURAKARTA
MINI THESIS, JUNE 2013
FARID RAHMAN
“PENGARUH PENAMBAHAN TEKNIK RELAKSASI PROGRESIF 
PADA TERAPI LATIHAN TERHADAP PENURUNAN NYERI POST 
SECTION CAESAREA DI RUMAH SAKIT UMUM DAERAH DR 
MOEWARDI” 
5 BAB, 33 HALAMAN, 7 TABEL,  3 CHART, 29 LAMPIRAN
(Dibimbing oleh: Wahyuni, M.Kes dan Umi Budi Rahayu, M.Kes)
Latar Belakang: Nyeri merupakan salah satu permasalahan utama pada post 
section caesarea, Nyeri harus ditangani sedini mungkin. Salah satu modalitas 
fisioterapi pada penanganan nyeri adalah teknik relaksasi progresif dan terapi 
latihan. 
Tujuan Penelititan: Mengetahui pengaruh penambahan teknik relaksasi progresif 
pada terapi latihan dan terapi latihan terhadap penurunan nyeri post section 
caesarea serta mengetahui perbedaan pengaruh penambahan teknik relaksasi 
progresif pada terapi latihan dan terapi latihan terhadap penurunan nyeri post 
section caesarea.
Metode Penelitian:  Penelitian ini merupakan quasi eksperimen. Pelaksanaan 
penelitian dilakukan pada pasien post section caesarea sebanyak 77 orang yang 
dibagi kedalam dua kelompok yaitu kelompok teknik relaksasi progresif dan 
terapi latihan dan kelompok terapi latihan. Dosis latihan yang diberikan adalah 
setiap hari selama masa perawatan, 2x8 setiap gerakkan pada terapi latihan dan 8-
10 detik tension pada teknik relaksasi progresif. Pengukuran nyeri menggunakan 
Visual Analogue Scale (VAS) dengan desain penelitian pre-post test design
dengan analisis data menggunakan uji T-Test  untuk  kelompok perlakuan.
Hasil penelitian: Hasil penelitian menunjukkan ada pengaruh penambahan teknik 
relaksasi progresif pada terapi latihan dan terapi latihan terhadap penurunan nyeri 
post section caesarea (p=0.00) dan ada beda pengaruh antara penambahan teknik 
relaksasi progresif pada  dan terapi latihan terhadap penurunan nyeri post section 
caesarea (p=0.00) 
Kesimpulan: Ada pengaruh penambahan teknik relaksasi progresif pada terapi 
latihan dan terapi latihan  terhadap penurunan nyeri post sectionn caesarea dan 
ada beda pengaruh antara penambahan teknik relaksasi progresif pada  dan terapi 
latihan terhadap penurunan nyeri post section caesarea. 
Kata Kunci: Nyeri, Teknik Relaksasi Progresif, Terapi Latihan
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ABSTRACT
DIPLOMA IV PHYSICAL THERAPY PROGRAM
FACULTY OF HEALTH SCIENCE
MUHAMMADIYAH UNIVERSITY OF SURAKARTA
MINI THESIS, JUNE 2013
FARID RAHMAN 
“EFFECT OF INCREASING PROGRESSIVE RELAXATION 
TECHNIQUE TO EXERCISE THERAPY FOR POST SECTION
CAESAREA PAIN RELIEF  AT DR. MOEWARDI HOSPITAL”
5 Chapters, 33 Pages, 3 Charts, 7 Table , 29 Appendixs
(Guided by: Wahyuni, M.Kes and Umi Budi Rahayu, M.Kes)
Back ground: Pain is main problem for post section caesarea. Pain cause muscle 
spasme, lost of comfort feeling and kinesiophobia  to do motion. Definetely, pain 
management should be primary treatment soon as possible. Physiotherapy has 
modality for pain management. There  are progressive relaxation technique and 
exercise therapy.
Purpose : Knowing effect and difference effect  of increasing progressive 
relaxation technique to exercise therapy and exercise therapy for post section
caesarea pain relief at Dr. Moewardi Hospital 
Research methode: This research was a quasi exeperiment with pre-post test 
design. Research had been done to post section caesarea patient for 77 patient. 
Those were divided for two group. Those were progressive relaxation and 
exercise therapy and only exercise therapy. Exercise persciption were 2x8 motion 
every motion segment for exercise therapy and 8- 10 second while tensing session 
for progressive relaxation technique and those methode had been given everyday 
in patient care period.  
Result: Data test result shown there was effect increasing progressive relaxation 
to exercise therapy and exercise therapy for pain relief (p= 0.01). it means all of 
methode have effect for post section caesarea pain relief and there was different 
effect among increasing progressive relaxation effect to exercise therapy with 
exercise therapy for section caesaria pain relief  (p= 0.01).
Conclusion: There are effect of increasing progressive relaxation technique to 
exercise therapy and exercise therapy for pain relief post section caesarea and 
there is difference effect both of those methode for pain relief. 
Keyword : Pain, Visual Analogue Scale, Progressive Relaxation, Exercise 
Therapy
